
様式第３号

寄附者選択使途

事業名

事業内容：

事業の目標：

事業の効果：

今後の取り組み：

事業費総額： （単位：円）

基金充当額： （単位：円）

担当者からのお礼のメッセージ：

担当部署：

連絡先：

本市は介護を要する期間が全国よりも長い、働き盛り世代の生活習慣病による死
亡率が高い、肥満の割合が高いことが課題としてあります。市民の皆さまが健康
で元気に暮らせるよう、関係部署・関係機関と連携しながら、様々な事業を通し
て健康づくり及び食育を推進していきます。

（事業の写真を添付）

6,226,000

6,226,000

貴重なご寄附をこのような事業に
活用させていただき、心より感謝
申し上げます。

福祉健康部　健康づくり課

TEL　０９８（８７５）２１００

関係機関や庁内の多くの部署の連携のもと計画を策定することができた。また業
務の一部をコンサルタントに委託することで、業務負担の軽減を図るとともに、
専門的な助言を受けて策定することができた。

令和6年度　ふるさとてだこの都市応援基金　事業報告書

（５）福祉のまちづくりに関する事業

健康・食育うらそえ21計画策定事業

健康・食育うらそえ21（浦添市健康増進計画・浦添市食育推進計画）の第２次計
画の終了に伴い、令和７年度を開始時期とする第３次計画を策定する。

市民の健康寿命を延伸し、「市民一人ひとりがいきいき暮らす、健康長寿のま
ち・てだこ」が実現をするための計画を策定する。


